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1.TỔNG QUAN:

* ACC (ADENOID CYSTIC CARCINOMA):
Carcinoma bọc dạng tuyến hay ung thư biểu mô
tuyến nang. 

- Hay gặp: tuyến nước bọt (vùng đầu và cổ), 
ngoài ra: tuyến lệ, mũi, xoang, khí quản, phổi,
hoặc vú.

- Rất hiếm gặp: 1% tổng số các loại ung thư vùng 
đầu và cổ; 0,1% các trường hợp ung thư vú. 

- Tuổi: 50-60 , nữ > nam.
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* Mô Học:

- Gồm tế bào biểu mô và cơ biểu mô được sắp xếp 
theo:

+ Dạng sàng hoặc dạng ống, cùng với màng đáy 
(thành phần giả tuyến hoặc dạng trụ).

+ Dạng đặc (độ 1: không có thành phần đặc, độ 2:
thành phần đặc dưới 30% và độ 3: thành phần đặc 
trên 30%),

- Ung thư vú thể tam âm (estrogen, progesterone và 
HER2) và thể đáy.
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* Nguyên Nhân:

- Không liên quan di truyền. 

- Không liên quan yếu tố môi trường như thuốc 
lá, rượu hoặc virus. 

- Do biến đổi gen “MYB” và “MYBL1”, dẫn đến 
nồng độ cao của các protein, thúc đẩy sự phát 
triển khối u ACC. 
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2. CA LÂM SÀNG:

- Bệnh nhân nữ, 29 F, địa chỉ: quận 7 Tphcm.

- Para: 0000, không tiền sử bệnh lý gia đình.

Bản thân : u vú dạng lành ( khám sức khỏe định kỳ cơ 
quan hằng năm).

- Khám Medic : kiểm tra u vú 31/05/2025.
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SIÊU ÂM : 31/05/2025

VÚ TRÁI: 9H/2CM,U # 20X19MM, TRỤC DỌC, BỜ TUA GAI, HALO(+), 
TĂNG TƯỚI MÁU NHẸ NGOẠI VI, CÓ CO RÚT MÔ XUNG QUANH. ĐÀN HỒI: U CỨNG.10/9/2026 6



VÚ PHẢI:

SIÊU ÂM : 31/05/2025
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NHŨ ẢNH:
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KẾT QUẢ CORE BIOPSY 09/06/2025: 
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TIỂU PHẪU: SINH THIẾT TRỌN KHỐI U VÚ TRÁI.
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KẾT QUẢ GPB SINH THIẾT TRỌN KHỐI U:
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Tái khám 10/06/2026:
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Tái khám 10/06/2026:
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Tái khám 10/06/2026:
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3. BÀN LUẬN:

- Ung thư biểu mô ống tuyến vú (DCIS - Ductal 
Carcinoma In Situ, Invasive Ductal Carcinoma - IDC ): 
70-80%

- Ung thư biểu mô tiểu thùy tuyến vú (Lobular 
Carcinoma) : 5-15%

- Carcinoma dạng nhầy/nhú/viêm: 5%  

- ACCB: 0,1% - 1% => rất hiếm gặp.
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* Chẩn Đoán:

• Siêu âm và nhũ ảnh kết hợp.

• MRI vú đánh giá bản chất, mức độ xâm lấn, di 
căn của khối u.

• Chẩn đoán xác định: Mô bệnh học từ Core 
Biopsy hoặc sinh thiết trọn khối u. Kết hợp với 
nhuộm hóa mô miễn dịch.

• Chẩn đoán phân biệt:

+ Ung thư biểu mô ống tuyến vú.

+ U sợi tuyến vú.

+ U phyllodes.
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Ca 1:
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Ca 2,3:
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Ca 4,5:
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* Điều Trị:

- Phẫu thuật: là phương pháp điều trị chính, 
bảo tồn (diện cắt sạch) hoặc đoạn nhũ. Việc 
nạo hạch không cần thiết (vì khả năng di căn 
hạch rất thấp).

- Xạ trị: giảm nguy cơ tái phát tại chổ.

- Liệu pháp toàn thân: hóa trị hoặc liệu pháp 
nội tiết. 
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* Tiên Lượng:

- ACC ở vú có tiên lượng tốt hơn ở tuyến nước 
bọt.

- Tỷ lệ sống sót chung sau 5 -10 năm khoảng 
90%

- ACC thường tiến triển chậm, tái phát muộn 
nên cần theo dõi lâu dài.

- Di căn hạch nách <5%.

- Di căn xa ACC: thường gặp ở phổi => gan, 
xương và thận. Nảo và da đầu (hiếm).
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4. KẾT LUẬN:

• ACC là bệnh lý rất hiếm gặp, nên thách thức trong 
chẩn đoán và điều trị.

• Hình ảnh chẩn đoán và kết quả sinh thiết đôi khi 
không phù hợp => hội chẩn, theo dõi sát bệnh 
nhân => xử trí phù hợp.

• Theo dõi bệnh nhân lâu dài là điều cần thiết trong 
điều trị ACC.
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XIN CẢM ƠN SỰ CHÚ Ý LẮNG NGHE!
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